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0.587, p ＝ 0.572）。なお、調査対象となった病院は、関東、中部、関西に所在し、平均診
療科数は 11.8 科、平均病床数は 171.9 床だった。














患者 174 156 
2012 年 









患者 400 313 
2013 年 
2 月 1 日～28 日 会計待ち時間を利用して記入，回収 メディネ
ット社員 
職員 250 190 2013 年 2 月 1 日～28 日 各職場単位で配布，回収 
3 
外来
患者 650 329 
2013 年 




職員 100 76 2013 年 1 月 15 日～21 日 職責者が職員に配布して，回収袋に入れるように依頼 
4 
外来
患者 100 73 
2012 年 




職員 70 50 2012 年 11 月 19 日～30 日 職場単位で，責任者が配布・回収を実施 
5 
外来
患者 1700 353 
2013 年 




職員 200 183 2013 年 3 月 11 日～3 月 25 日 事務長あてメールボックスを設置し投函 
6 
外来
患者 1000 166 
2012 年 




職員 93 93 2012 年 12 月 3 日～14 日 職員に配布し，回収箱で回収 
7 
外来
患者 500 349 
2013 年 
2 月 18 日～3 月 1 日 会計に来た患者に配布，回収。 メディネ
ット社員 
職員 220 214 2013 年 2 月 22 日～3 月 1 日 事務から各部署に配布，各部署で集めて事務へ提出。 
8 
外来
患者 500 327 
2012 年 
11 月 20 日～30 日 NA 
病院職員 
職員 140 85 2012 年 11 月 20 日～30 日 NA 
9 
外来
患者 600 246 
2012 年 




職員 350 218 2012 年 11 月 12 日～15 日 NA 
10 
外来
患者 150 74 
2012 年 
12 月 1 日～28 日 NA メディネ
ット社員 
職員 300 234 2012 年 12 月 1 日～28 日 NA 
11 
外来
患者 250 210 
2012 年 










































なお、本分析には、統計解析ソフトウェアの R（ver. 3.0.0）を用いている 21）。













 因子負荷量 平均値 標準偏差 中央値 
総合満足度 - 3 58 0 75 3 00 
■待合環境（α=0 80） - 3 35 0 68 3 25 
診察までの待ち時間 0 83 3 16 0 95 3 
会計までの待ち時間 0 64 3 20 0 89 3 
診療時間・予約時間への配慮 0 80 3 51 0 85 3 
待合・診察室でのプライバシーへの配慮 0 43 3 50 0 76 3 
■医師（α=0 95） - 3 95 0 74 4 00 
医師の言葉遣いや態度 0 84 3 99 0 78 4 
医師の身だしなみ 0 75 3 96 0 76 4 
医師の診断，処置などへの信頼感 0 93 3 94 0 79 4 
診療内容についてわかりやすい説明を受けた 0 96 3 92 0 84 4 
医師への質問や相談のしやすさ 0 92 3 91 0 85 4 
■看護師（α=0 95） - 3 81 0 70 4 00 
看護師の言葉遣いや態度 0 96 3 86 0 76 4 
看護師の身だしなみ 0 93 3 84 0 74 4 
看護の技術・方法に対する安心感 0 81 3 76 0 76 4 
診察や検査についてわかりやすい説明を受けた 0 58 3 78 0 78 4 
看護師への質問や相談のしやすさ 0 64 3 76 0 78 4 
■事務（α=0 95） - 3 69 0 71 3 60 
事務の言葉遣いや態度 0 71 3 78 0 77 4 
事務の身だしなみ 0 62 3 79 0 74 4 
医療・介護に関する制度への詳しさ 0 85 3 60 0 76 3 
受付や会計についてわかりやすい説明を受けた 1 00 3 62 0 78 4 
事務への質問や相談のしやすさ 0 95 3 63 0 79 4 
■設備（α=0 84） - 3 54 0 67 3 50 
院内案内や掲示物などの情報提供の適切さ 0 65 3 57 0 73 3 
トイレ・洗面所の使い心地，清潔さ 0 84 3 64 0 79 4 
段差や障害物をなくすなどのバリアフリーへの配慮 0 89 3 67 0 74 4 
駐車場のスペース，利便性 0 70 3 28 0 95 3 
性別 女性：51 98%，男性：48 02% 
年代 
10 歳未満：1 3%，10 代：1 9%，20 代：2 8%， 
30 代：5 3%，40 代：8 8%，50 代：10 9%， 
60 代：23 3%，70 代：29 4%，80 代以上：16 4% 
















 因子負荷量 平均値 標準偏差 中央値 
総合満足度 - 3 1 0 88 3 00 
■経営上の工夫（α=0 91） - 3 04 0 62 3 00 
病院の理念や使命が浸透している 0 74 3 03 0 73 3 
患者の権利や安全が確保されている 0 79 3 16 0 73 3 
部署や部門間の連携を図る取り組みが行われている 0 52 2 84 0 83 3 
職員へ病院に関わる重要な情報がきちんと伝えられ
ている 0 62 2 89 0 83 3 
院内感染・医療事故など医療安全対策が職員に周
知・徹底されている 0 77 3 11 0 81 3 
患者の声を聞く取り組みが行われている 0 85 3 07 0 78 3 
地域医療における自院の機能・役割 0 82 3 18 0 72 3 
■職務充実（α=0 82） - 3 10 0 67 3 00 
現在の仕事にやりがいがある 0 81 3 31 0 85 3 
現在の仕事量は適切である 0 63 2 93 0 88 3 
仕事の成果が適正に評価されている 0 64 2 9 0 85 3 
職場の人間関係や雰囲気に満足している 0 61 3 29 0 96 3 
必要な技術・能力についての教育の機会が与えられ
ている 0 51 3 05 0 82 3 
■ワークライフバランス（α=0 79） - 2 67 0 83 3 00 
勤務条件（日数・時間帯）に満足している 0 77 3 12 0 93 3 
満足のいくレベルで休暇が取れている 0 91 3 10 1 02 3 
■決定関与（α=0 90） - 2 60 0 82 2 50 
職員の意見を聞く取り組みが行われている 0 67 2 68 0 88 3 
職員の意見が施策や業務の見直しに反映されている 0 83 2 66 0 86 3 
■報酬（α=0 69） - 3 11 0 89 3 00 
現在の給与に満足している 0 90 2 57 0 97 3 
現在の福利厚生制度に満足している 0 44 2 64 0 09 3 
性別 女性：77 77%，男性：22 23% 
年代 20 歳未満：0 2%，20 代：15 0%，30 代：28 9%， 40 代：29 0%，50 代：20 16%，60 代以上：6 7% 
職種 
医師（常勤）：2 8%，医師（非常勤）：1 1%， 
看護師（常勤）：31 7%，看護師（非常勤）:8 0%， 
看護助手：13 7%，事務：13 6%，リハビリスタッフ: 
9 1%，検査技師・放射線技師: 3 8%，その他：16 2% 














被説明変数 病院階層 職種階層 年齢階層 性別階層 残差 
患者満足度 22 8% － 7 1% 0 0% 70 0% 








※推定方法はOLS。*, p<0.1; **, p<0.05; ***, p<0.01。コントロール変数である、性別及び年齢については、
報告を省略している。





表   
病院 
番号 （定数項） 待合環境 医師 看護師 事務員 施設 n 数 
1 0 264  0 129  －0 010  0 185  0 271 * 0 316 ** 60 
2 0 072  0 212 *** 0 109  0 194 *** 0 062  0 393 *** 195 
3 0 395  －0 002  0 194 * 0 044  0 288 ** 0 358 *** 206 
4 0 469  0 168  0 059  0 270  0 150  0 167  50 
5 0 287 * 0 132 *** 0 234 *** 0 045  0 212 *** 0 336 *** 396 
6 0 281  0 368 *** 0 071  0 027  －0 081  0 505 *** 79 
7 0 162  0 237 *** 0 175 ** －0 069  0 180 ** 0 384 *** 194 
8 0 222  0 179 ** 0 238 *** －0 003  0 176 ** 0 31 *** 189 
9 －0 055  0 158 * 0 202 *** 0 205 ** －0 021  0 473 *** 161 
10 0 418  0 128  0 147  0 292  －0 045  0 305 ** 50 
11 －0 200  0 049  0 357 *** 0 080  －0 048  0 611 *** 128 
全数 0 112   0 124 ***  0 245 ***  0 049  0 154 ***  0 382 *** 1708 




表  従業員満足  
病院 
番号 （定数項） 経営の工夫 職務充実 
ワークライフ
バランス 決定関与 報酬 n 数 
1 2 178 NA 0 368 NA 0 718 NA －0 139 NA 0 046 NA －0 034 NA 49 
2 0 426 * 0 277 *** 0 415 *** 0 031  0 050  0 188 *** 159 
3 －0 095  0 012  0 480 *** 0 116  0 436 *** 0 009  73 
4 0 483 NA －0 462 NA 0 710 NA －0 271 NA 0 535 NA 0 387 NA 31 
5 －0 085  0 121  0 342 *** 0 146 ** 0 318 *** 0 12  152 
6 －1 557  0 763 *** 0 450 *** 0 186 ** －0 017  －0 029  82 
7 －0 461  0 186 * 0 596 *** －0 037  0 303 *** 0 188 *** 179 
8 －1 997  0 583 *** 0 942 *** 0 271 ** －0 191  －0 041  59 
9 －1 057  0 433 *** 0 547 *** 0 073  0 166 ** 0 100 * 209 
10 －0 288  0 238 *** 0 518 *** 0 039  0 269 *** 0 090 * 183 
11 －0 222  0 460 *** 0 616 *** －0 065  －0 023  0 117 * 112 
全数 －0 284  0 337 ***  0 563 ***  0 034 * 0 159 ***  0 088 *** 1288 
推定方法は職種を ン ム効果とし 階 線形回帰。  p 0   p 0 5   p 0 01 なお， 院 1 よび は，サンプ
， 回帰上 は 出。 ント 数 あ 性別 報告 し いる。 
 




た。結果、定数項が 1.64 （t ＝ 2.42、p<0.05）、従業員満足度の係数が 0.603 （t ＝ 2.72、



















院 2 や病院 9 では有意な影響要因となる。これらの病院では、看護師業務の標準化や技術
的な格差の是正などの問題がある可能性が示唆されている。3 点目は、患者満足度調査の
場合、おおよそ n 数が 150 を下回っている病院では 5% の有意水準を用いると、影響項目
をたかだか 1 つか 2 つ程度識別するにとどまるということである。患者満足度調査をロー




次に、従業員満足度の調査から、次の 4 点の項目が明らかとなった。1 点目は、表 6 の
全体データの分析結果から示されたことであり、ワークライフバランスの満足度を除く、
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